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Kramer and Hafner (1989) は、マグネットホスピ
タルでの看護師を対象にした質的インタビューに基
づき Nursing Work Index（以後 NWI という）を
開発した。NWI は 65 項目で定義され、その病院





関連する 48 項目を排除し、31 項目からなる The 
Practice Environment Scale of the Nursing Work 
Index（PES-NWI） を 開 発 し た。 Schmalenberg 
and Kramer (2004) は、Essential of Magnetism
（EOM）を開発し、それは健康的な労働環境の特性
が測定できることを特徴としている。また、2008
年にはその改訂版である Essential of MagnetismII





43,329 人の看護師の調査（Aiken, Clrarke, Sloane, 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　




Nursing Work Index-Revised を用いた看護師の意識調査
吉田雄太 *　加藤慎太郎 **　山口三重子 ***　名越恵美 ***　高橋幸子 ***
要旨　本研究では、現在の A 県の看護労働環境を明らかにすることを目的とした。A 県内の中規模病院に勤
務する看護師を対象に質問票による調査を行った。質問票は、中島・森山（2009）の研究で使用された NWI-R 
57 項目の内、十分な因子負荷量を示した 23 項目を使用した。分析には、記述分析、主成分分析、その後因子










































病棟、の 10 項目である。 
　看護師が望む職場環境に関する内容は、中島・森















































た。結果、6 つの因子が確認された（表 2）。 ３）年代ごとの比較（一元配置分散分析）











　その後の検定 scheffé で、p < 0.05 で有意差があ
ることが示された。Q5 で 20 歳代と 40 歳代の間に
p = 0.002、Q7 では 20 歳代と 30・40・50 歳代との
間にそれぞれ p = 0.007・0.002・0.001、Q13 では 20
歳代と 30 歳代・40 歳代・50 歳代との間にそれぞれ
p = 0.004・0.001・0.010、Q14 で は 20 歳 代 と 30 歳
代・40 歳代・50 歳代との間にそれぞれ p = 0.012・
0.005・0.015、Q17 では 20 歳代と 30 歳代の間で p = 
0.002、Q18 では 20 歳代と 30 歳代・50 歳代との間
に p = 0.021・0.021、Q19 では 20 歳代と 40 歳代
の間に p = 0.036 であった。
４ ）看護師経験年数による比較（一元配置分散分
析）
　看護師経験年数 1 〜 10 年、11 〜 20 年、21 〜 30 年、







　その後の検定 scheffé で、p < 0.05 で有意差がある
ことが示された。Q4 では 11 〜 20 年と 31 年以上と
の間で p = 0.012、Q5 では 1 〜 10 年と 21 〜 30 年の
間で p = 0.032、Q14 では 1 〜 10 年と 11 〜 20 年・
31 年以上との間で p = 0.010・0.045、Q19 では 1 〜
















































表 1. 基本属性の記述分析 (n =163)
基本属性 属性 単位：人 %
年齢層 20 歳代 17 10.4
30 歳代 34 20.9
40 歳代 69 42.3
50 歳代 43 26.4
性別 女性 156 95.7
男性 7 4.3
婚姻状況 配偶者有 子ども有 112 68.7
配偶者有 子ども無 7 4.3
配偶者無 子ども有 16 9.8
配偶者無 子ども無 28 17.2
転職回数 0 回 73 45.3
1 回 29 18.0
2 回 33 20.5
3 回 19 11.8
4 回 3 1.9
5 回 4 2.5
経験部署数 1～5 ヶ所 125 78.6
6～10 ヶ所 31 19.4
11 ヶ所以上 3 1.9
通算経験
年数
1〜10 年 33 21.2
11〜20 年 57 36.7
21〜30 年 43 27.7
31 年以上 22 14.1
就業形態 日勤のみ 52 32.9
2 交代 67 42.4
3 交代 37 23.4
その他 2 1.3












































1.  (n =163)
%










 0 73 45.3
1 29 18.0
2 33 20.5
3 19 1 .8
4 3 1.9
5 4 2.5
1 5 125 78.6
6 10 31 19.4
11 3 1.9
1 10 33 21.2
11 20 57 36.7























表 2. 看護労働環境に対する 23 項目の因子分析
NWI-R 項目 因子








0.864 0.124 0.033 -0.02 -0.102 -0.114
(1) 看護師長は，看護師をバックアップしている 0.851 0.042 0.046 -0.092 0.064 0.127 
(2) 看護師長は，管理者・指導者として有能であ
る




0.046 0.964 -0.108 -0.069 -0.016 0.032 
(13) 医師と看護師の仕事上の関係は良好である 0.025 0.854 0.01 0.006 -0.075 -0.07
(15) 看護師と医師は，同等な立場で協力して患
者ケアの提供にあたっている
-0.129 0.622 0.116 -0.01 0.055 -0.164
(14) 医師は，質の高い医療を提供している 0.117 0.613 -0.032 0.088 0.034 0.027
(19) よくできた仕事は，認められ，賞賛が得ら
れる




-0.08 0.02 1.018 -0.045 -0.061 0.032 
(18) 各病棟間で，看護必要度に応じて融通の利
く看護人員配置がとられている
0.072 -0.091 0.724 0.143 -0.044 0.024 
(16) 仕事を終えるための十分な数の看護師がい
る




-0.112 -0.051 -0.035 0.898 -0.102 0.066 
(5) 臨床能力がある看護師と一緒に働いている 0.196 -0.006 -0.071 0.585 0.011 -0.135
(6) 看護師が患者のニーズに応じて，すべてのケ
アの調整・提供を行っている
-0.119 0.073 -0.016 0.496 0.057 -0.012
(10) 各病棟・部署独自の看護方針や手順を定め
ている
0.086 -0.056 0.042 0.457 0.042 0.106 
(11) 看護ケアに対する看護師の貢献は一般の
人々に認められている
-0.082 0.300 0.015 0.447 -0.031 0.020 
(8) 看護ケアは，医師の診断というより，むしろ
看護過程に基づいている




-0.107 0.043 -0.063 -0.132 0.905 0.153 
(21) 看護師のための院内/継続教育プログラムは
活発に行われている
-0.024 0.12 0.018 0.066 0.625 -0.022
(22) 師長や主任以外の看護師でも，院内や看護
部門の委員会の委員となる機会を有する








0.111 -0.051 -0.052 0.103 0.178 0.28 
因子抽出法: 最尤法 































た。20 歳代・1 〜 10 年が高い値を、30 歳以上・経
験年数 11 年以上のいわゆる中堅看護師と呼ばれる
その後の検定 scheffé で，p < 0.05 で有意差がある
ことが示された．Q5で 20歳代と 40歳代の間に p = 
0.002，Q7 では 20 歳代と 30・40・50 歳代との間に
それぞれ p = 0.007・0.002・0.001，Q13 では 20 歳代
と 30 歳代・40 歳代・50 歳代との間にそれぞれ p = 
0.004・0.001・0.010，Q14では 20歳代と 30歳代・40
歳代・50 歳代との間にそれぞれ p = 0.012・0.005・
0.015，Q17では 20歳代と 30歳代の間で p = 0.002，
Q18では 20歳代と 30歳代・50歳代との
間に p = 0.021・0.021，Q19では 20歳代と 40歳代
の間に p = 0.036であった．
4）看護師経験年数による比較（一元配置分散分析）








その後の検定 scheffé で，p < 0.05 で有意差がある
ことが示された．Q4 では 11〜20 年と 31 年以上と
の間で p = 0.012，Q5では 1〜10年と 21〜30年の間
で p = 0.032，Q14 では 1〜10 年と 11〜20 年・31 年
以上との間で p = 0.010・0.045，Q19では 1〜10年と
11〜20 年・21〜30 年との間で p = 0.025・0.016，で
あった．
表 3. 年代ごとの比較（一元配置分散分析）
20 歳代(n=17) 30 歳代(n=34) 40 歳代(n=69) 50 歳代(n=43) 
因子 M SD M SD M SD M SD 
専門性を発揮
できる職場環境
Q5 3.71α 0.470 3.15 0.657 3.04+ 0.674 3.14  0.637 
Q7 3.59α 0.507 2.94+ 0.649 2.93+ 0.626 2.86+ 0.092 
看護師-医師関係 
Q13 3.18α 0.636 2.50+ 0.615 2.49+ 0.611 2.58+ 0.587 
Q14 3.18α 0.529 2.56+ 0.705 2.57+ 0.606 2.60+ 0.587 
Q19 2.71α 0.772 2.15 0.784 2.16+ 0.660 2.33  0.570 
人員配置
Q17 2.41α 0.939 1.65+ 0.646 1.99 0.630 1.93  0.593 
Q18 2.53α 0.874 1.91+ 0.668 2.03 0.668 1.93+ 0.519 
平均値で有意に高い（p < 0.05）ものを α ，低いものを + と表している．
表 4. 看護師経験年数ごとの比較（一元配置分散分析）  
1～10年(n=33) 11～20年(n=57) 21〜30年(n=43) 31年以上(n=22) 
因子 M  SD M SD M SD M  SD 
看護管理者の 
マネジメント能力 Q4 2.88  0.740 3.09
α 0.714 2.70 0.638 2.50+ 0.673 
専門性を発揮 
できる職場環境
Q5 3.39α 0.659 3.16 0.702 2.95+ 0.575 3.05  0.486 
看護師-医師関係 
Q14 2.97α 0.637 2.51+ 0.685 2.58 0.545 2.4+ 0.512 
Q19 2.64α 0.742 2.18+ 0.735 2.12+ 0.633 2.14  0.478 
平均値で有意に高い（p < 0.05）ものを α ，低いものを + と表している．
その後の検定 scheffé で，p < 0. 5 で有意差がある
ことが示された．Q5で 20歳代と 40歳代の間に p = 
0. 2，Q7 では 20 歳代と 30・40・50 歳代との間に
それぞれ p = 0. 7・0. 2・0. 1，Q13 では 20 歳代
と 30 歳代・40 歳代・50 歳代との間にそれぞれ p = 
0. 4・0. 1・0. 10，Q14では 20歳代と 30歳代・40
歳代・50 歳代との間にそれぞれ p = 0. 12・0. 5・
0. 15，Q17では 20歳代と 30歳代の間で p = 0. 2，
Q18では 20歳代と 30歳代・50歳代との
間に p = 0. 21・0. 21，Q19では 20歳代と 40歳代
の間に p = 0. 36であった．
4）看護師経験年数による比較（一元配置分散分析）








その後の検定 scheffé で，p < 0. 5 で有意差がある
ことが示された．Q4 では 11〜20 年と 31 年以上と
の間で p = 0. 12，Q5では 1〜10年と 21〜30年の間
で p = 0. 32，Q14 では 1〜10 年と 11〜20 年・31 年
以上との間で p = 0. 10・0. 45，Q19では 1〜10年と
11〜20 年・21〜30 年との間で p = 0. 25・0. 16，で
あった．
表 3. 年代ごとの比較（一元配置分散分析）
20 歳代(n=17) 30 歳代(n=34) 40 歳代(n=69) 50 歳代(n=43) 
因子 M SD M SD M SD M SD
専門性を発揮
できる職場環境
Q5 3.71α 0.470 3.15 0.657 3.04+ 0.674 3.14 0.637
Q7 3.59α 0.507 2.94+ 0.649 2.93+ 0.626 2.86+ 0. 92 
看護師-医師関係
Q13 3.18α 0.636 2.50+ 0.615 2.49+ 0.611 2.58+ 0.587 
Q14 3.18α 0.529 2.56+ 0.705 2.57+ 0.606 2.60+ 0.587 
Q19 2.71α 0.7 2 2.15 0.784 2.16+ 0.6 0 2.3 0.570
人員配置
Q17 2.41α 0.939 1.65+ 0.646 1.9 0.630 1.93 0.593
Q18 2.53α 0.874 1.91+ 0.6 8 2.03 0.6 8 1.93+ 0.519 
平均値で有意に高い（p < 0. 5）ものを α，低いものを + と表している．
表 4. 看護師経験年数ごとの比較（一元配置分散分析）
1～10年(n=33) 11～20年(n=57) 21〜30年(n=43) 31年以上(n=22) 
因子 M  SD M SD M SD M  SD 
看護管理者の
マネジメント能力
Q4 2.88 0.740 3.09α 0.714 2.70 0.638 2.50+ 0.673 
専門性を発揮
できる職場環境
Q5 3. 9α 0.659 3.16 0.702 2.95+ 0.575 3.05 0.486 
看護師-医師関係
Q14 2.97α 0.637 2.51+ 0.685 2.58 0.545 2.4+ 0.512 
Q19 2.64α 0.742 2.18+ 0.735 2.12+ 0.633 2.14 0.478 














（  = 17）
〜 （  = 33） 30 （n = 43）〜20 （n = 57） （n = 22）
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Perception of Staff Nurses in A prefecture of their Working 
Environment: A Survey Using the Revised Nursing Work 
Index (Japanese Version)
YUTA YOSHIDA*，SHINTARO KATO**，MIEKO YAMAGUCHI***，
MEGUMI NAGOSHI***，SACHIKO TAKAHASHI***
*Graduate School of Health and Welfare Science, Okayama Prefectural University
**Human Health Science, Graduate School of Medicine, Kyoto University
***Faculty of Health and Welfare Science, Okayama Prefectural University
Abstract　The purpose of study was to clarify the current nursing work environment in Japan. A 
questionnaire-based survey was conducted among nurses working at mid-sized hospitals in A Prefecture. 
The questionnaire included 23 items, which contirmed their validity and reliability in the study by 
Nakashima and Moriyama (2009)．For this study, descriptive analysis, principal component analysis, factor 
analysis of variance, and one-way analysis of variance were used for analysis. The participants in this study 
included 163 nurses. The mean age of the participants was 38.4 ± 9.3 years and they were grouped into 
three categories according to their nursing experience (novice, mid-career, and veteran).  In the factor 
analysis, six factors were extracted, as was shown by Nakashima and Moriyama. The results of the one-way 
analysis of variance indicated that mid-career nurses were less satisfied with their work environment and 
they felt that their departments were understaffed for many years. It was suggested that comprehensive 
support for mid-career nurses should be provided. One way of solving the shortage of manpower might be 
by making the working environment attractive enough even to latent nurses, who have licenses but do not 
work as nurses.
Keywords：nursing work environment, Nursing Work Index-Revised (NWI-R), magnet hospital
